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胎児アシデミア群 N = 6 非胎児アシデミア群 N = 88 P 値
   SBP 基準値 [mmHg] 120.0 ± 12.3 128.9 ± 14.1 0.141
   SBP 最低値 [mmHg] 89.7 ± 7.3 93.4 ± 11.4 0.289
   MAP 基準値 [mmHg] 92.7 ± 5.0 98.1 ± 11.7 0.050
   MAP 最低値 [mmHg] 64.7 ± 3.8 70.5 ± 10.8 0.012
   SBP 100 mmHg 未満 6 (100%) 67 (76.1%) 0.332
   SBP 100 mmHg 未満の持続時間 [分] 5.0 ± 1.7 2.7 ± 2.9 0.018
   SBP 基準値 80%未満 4 (66.7%) 67 (76.1%) 0.613
    SBP 基準値 80%未満の持続時間 [分] 2.2 ± 2.0 3.9 ± 4.9 0.110
   MAP 70 mmHg 未満 6 (100%) 42 (47.7%) 0.027











【結論】脊髄くも膜下麻酔による正期産単胎予定帝王切開術において，最低 MAP は，最低 SBP よ
りも胎児アシデミアと関連があった． 
 
 
 
 
 
